Definizione Attuale di Tossicodipendenza 



• Diagnosticabile come disturbo del comportamento 

• Ruolo centrale giocato agli effetti della droga sui meccanismi 
neurobiologici dei processi emotivi, motivazionali e cognitivi 

• Fattori ambientali determinanti in egual misura a indurre e 
mantenere la tossicodipendenza 

La tossicodipendenza e' un problema medico e sociale complesso, 

che spazia dalle molecole all'economia 

• Ogni definizione e' generale: 

- Si deve tener conto del tipo di droga, dello stadio e del livello 
di dipendenza 

• E' una relazione complessa tra droga, paziente ed ambiente 



fattori genetici 
tratto di personalità' 
stato di personalità' 

PAZIENTE 




AMBIENTE 



DROGA 



contesto sociale 
contesto famigliare 
fattori economici 



effetti acuti 
effetti cronici 
riassunzione 



L'Escalation della Dipendenza 



• Comparsa della tolleranza 

• Sintomi di astinenza 

• Consapevolezza soggettiva della compulsione all'uso 
della droga 

• Focalizzazione sul comportamento di ricerca della 
droga 

• Evitamento dei sintomi di astinenza 

• Priorità' e ripetitività' del comportamento di assunzione 
della droga 

• Craving e ricaduta 



"CICLO" DELLA DROGA 



USO ABUSO ASTINENZA RIASSUNZIONE 




ACQUISIZIONE MANTENIMENTO DISASSUEFAZIONE RICADUTA 

"CICLO" DELLA DIPENDENZA 




nTjflrTW/Tl Vie mesocorticolimbiche dopaminergiche dette anche "vie del piacere". Il disegno rappresenta una sezione sagittale di 
cervello di ratto. In tratteggio, sono schematicamente raffigurate le proiezioni assoniche dai corpi neuronali dopaminergici dell'area del 
tegmento ventrale (VTA) alle terminazioni nel nucleus accumbens (NAc) e alla corteccia prefrontale (PFC). Altre aree cerebrali coinvolte 
dall'azione delle sostanze d'abuso sono l'amigdala (AMG), l'ippocampo, il globus pallidum ventrale (VP), il nucleo del letto della stria 
terminale (BNST) e l'ipotalamo laterale (LH). Sono anche raffigurate in blu le principali proiezioni dei neuroni che utilizzano glutammato 
come neurotrasmettitore, e in grigio le proiezioni che liberano GABA, neurotrasmettitore inibitorio. Da: Kauer JA Malenka RC Synaptic 
plasticity and addiction. Nat Rev Neurosci 2007;8:844-58, modificata. 



Classi di droghe 





Classi di droghe e sostanze d aouso 




Cassi di droghe 


Sostanze d'abuso 


Effetti clinici 


Ipnotici sedativi 


Bevande alcoliche (etanolo) 


A basse dosi inducono effetti euforizzanti, mentre ad alte dosi inducono 
disturbi della coordinazione motoria, della percezione e funzioni cognitive, 
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Oppiacei (morfina e derivati, eroina, 
metadone) 


Effetti sedativi e ad alte dosi ipnotici; a dosi maggiori inducono coma e morte 


Psicostimolanti 


Cocaina, anfetamine, m età mfeta mina, 
nicotina, cannabinoidi 


Riduzione dell'appetito, stimolazione motoria con riduzione dell'affaticamento, 
euforia, forte desiderio per la sostanza, stato d'attivazione generale, incapacità 
di controllo dei comportamenti, pensieri ossessivi 


Allucinogeni 


Acido lisergico (LSD), mescalina, 
psilocibina, cactus e funghi allucinogeni 


Esaltano e deformano le percezioni attraverso i sensi; spesso si può verificare 
uno stato psicotico; anche i cannabinoidi possono indurre effetti allucinogeni 




Fencididina (detta polvere degli angeli) 
e chetamina 


Induzione di stato psicotico 


Empatogeni 


Ecstasy ( m eti 1 e ndiossia mfeta mina 
MDMA) e derivati 


Empatogeni, facilitano l'empatia e la disponibilità affettiva a livello 
interpersonale; da questo derivano le azioni disinibitorie, dal punto di vista 
motorio ed affettivo; l'effetto acuto è seguito da una fase latente di natura 
depressiva che, a seconda dei soggetti, può durare anche giorni 



Sedativi-euforizzanti (I) 

Oppiacei 

• oppio 

• morfina 

• eroina (brown sugar, junk) 

• codeina 

• d-propossifene 

• metadone 

• fentanil 

• idromorfone (Dilaudid), idrocodone, ossicodone, ossimorfone 

• meperidina 

• pentazocina 

• designer opioids, 3-metil-fentanil (3MF, TMF) 
Sonniferi 

• Barbiturici: nembutal (yellow submarine) 

• Benzodiazepine: temazepam 
Anestetici 

• ossido nitroso, ketamina (K, superK, kitkat) 



Sedativi-euforizzanti 




Sedativi-euforizzanti 
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Sedativi-euforizzanti (li) 

Solventi volatili 

• solventi 

etere 

colle (Bostik) 
toluene 
xilene 
esano 

3-cloro-etano (Tippex) 

• propellenti e gas 

propano 

butano (benzina per accendini) 
CFC 

• nitriti 

amil e butil -nitriti (popper) 



• alcool 



Psicostimolanti (I) 



Amfetamine 

• amfetamina (speed) 

• MDA (love drug) 

• metamfetamina (ice, Pervitin) 

• TMA 

• DOM (STP) 

• PMA 

Ecstasy e party drugs 

• ecstasy (MDMA, adam, XTC, E) 

• MDEAA (ève) 

• DOB (MDDB) 

• 4 MAX (Aminorex) 

• efedra ne (jeff) 

• MDOM 

• efedrina (herbal ecstasy) 



Cocainici 

•coca foglie 

•cocaina cloridrato (neve) 
•cocaina base (crack) 



Psicostimolanti 




Psicostimolanti 




Psicostimolanti 




Psicostimolanti (II) 



Nicotina 

Antidepressivi triciclici 
Caffeina 

Fenilpropanolamina 
Fenfluramina (Ponderax) 



Psicostimolanti (I) 



Amfetamine 

• amfetamina (speed) 

• MDA (love drug) 

• metamfetamina (ice, Pervitin) 

• TMA 

• DOM (STP) 

• PMA 

Ecstasy e party drugs 

• ecstasy (MDMA, adam, XTC, E) 

• MDEAA (ève) 

• DOB (MDDB) 

• 4 MAX (Aminorex) 

• efedrone (jeff) 

• MDOM 

• efedrina (herbal ecstasy) 



Cocainici 

•coca foglie 

•cocaina cloridrato (neve) 
•cocaina base (crack) 



Psicostimolanti: Cocaina 



EFFETTI ACUTI: 

• Effetti immediati dopo singola dose, e spariscono dopo pochi minuti. 

• In piccole quantità (sino a 100 mg), provoca stato euforico, aumento 
di energia, loquacità, acuità mentale e aumentata percezione a 
stimoli sensitivi, visivi, uditivi, tattili. 

• Transitoriamente diminuisce la necessità di cibo e sonno. 

• Alcuni trovano che aiuti a eseguire più rapidamente compiti semplici 
fisici e intellettuali, mentre altri descrivono effetti opposti. 

• Durata immediati effetti euforizzanti dipende via di somministrazione. 

• Effetti fisiologici a breve termine: 

- costrizione vasi sanguigni, pupille dilatate e aumento 
temperatura, frequenza cardiaca, pressione. 

- sensazioni di gratificazione, 

- tremori, vertigini,fascicolazioni muscolari, manifestazioni 
paranoiche, sensazioni di irrequietezza, irritabilità, ansia, 
comportamenti bizzarri, irrazionali, violenti. 

• Morti da cocaina come risultato di arresto cardiaco o convulsioni 
seguite da arresto del respiro. 



Psicostimolanti: Cocaina 



EFFETTI CRONICI: 

• Dipendenza psicologica: potentemente assuefacente. Difficoltà 
a predire o controllare l'entità alla quale continuerà a usare la 
droga. 

• Craving 

• Tolleranza agli effetti euforizzanti, con individui incapacità di 
raggiungere il piacere provato la prima volta. Alcuni aumentano 
frequentemente dosi per intensificare e prolungare effetti 
euforizzanti. 

• Sensibilizzazione agli effetti anestetici e convulsivanti della cocaina. 

• Binge. uso di cocaina in 'abbuffata', droga presa ripetutamente a 
dosi progressivamente crescenti, con crescente irritabilità, 
irrequietezza e paranoia. 

• Completa psicosi paranoide, con perdita contatto con la realtà ed 
allucinazioni uditive. 



Psicostimolanti: Cocaina 



PROBLEMI CORRELATI: 

• Effetti cardiovascolari: inclusi disturbi ritmo cardiaco e attacchi di 
cuore, 

- Ritmi cardiaci disordinati, come fibrillazione ventricolare, 
accelerazione dei battiti cardiaci e del respiro, aumento della 
pressione e della temperatura corporea. 

- Dolore toracico, nausea, visione offuscata, febbre, spasmi 
muscolari, convulsioni e coma. 

• Effetti respiratori: dolore toracico e insufficienza respiratoria 

• Effetti neurologici: ictus, convulsioni, cefalea 

• Complicanze gastrointestinali: inclusi dolori addominali e nausea. 

• Perdita dell'odorato, sanguinamento naso, problemi di deglutizione, 
raucedine, generalizzata irritazione del setto nasale. 

• Perdita appetito, cospicua diminuzione di peso e malnutrizione. 

• Interazione tra cocaina e alcool: assunti contemporaneamente 
trasformati a cocaetilene. 

- cocaetilene più lunga durata d'azione e più tossica 

- miscela cocaina e alcool è la più comune combinazione che 
provoca eventi mortali. 



Psicostimolanti (II) 



Amfetamine 

• amfetamina (speed) 

• MDA (love drug) 

• metamfetamina (ice, Pervitin) 

• TMA 

• DOM (STP) 

• PMA 

Ecstasy e party drugs 

• ecstasy (MDMA, adam, XTC, E) 

• MDEAA (ève) 

• DOB (MDDB) 

• 4 MAX (Aminorex) 

• efedrone (jeff) 

• MDOM 

• efedrina (herbal ecstasy) 



Cocainici 

•coca foglie 

•cocaina cloridrato (neve) 
•cocaina base (crack) 



Psicostimolanti: Ecstasy 



• Orale 

• Pillole bianche con disegni incisi 

• Dosaggi (?) da 75 a 200 mg 

• Associazioni: 

- LSD - amfetamine - nitriti 

- Vicks Vaporub - guaranà - fluoxetina 

- energy drink ricchi di serotonina 

• Composizione pillole: 

- 1. ecstasy 

- 2. " +caffeina/Vit.C/paracetamolo 

- 3. amfetamino-simili 

- 4. niente 

• Costo: 

- produzione: poche centinaia di Lire 

- ingrosso: 3.000 - 5.000 Lire 

- consumo: 25.000 - 50.000 Lire 



Psicostimolanti: Ecstasy 



EFFETTI ACUTI: 

• Stato alterato di coscienza: 

- euforia, autostima 

- empatia 

- allucinazioni ( solo ad alte dosi ) 

• Psicostimolante 

- aumento energia 

- eccitazione sessuale (affettivo) 

• Entactogeno: 

- Rende possibile il contatto con la propria interiorità' 

- 1992 - test su 20 psichiatri (US): empatia (85%), riduzione 
meccanismi di difesa (80%), minore angoscia (65%), 
emozioni risaltate (50%), riduzione aggressività' (50%) 

• Rabdomiolisi, Trismus 

• Cefalea, Stanchezza protratta, Insonnia 

• Effetto sulla termoregolazione 



Effetti acuti ecstasy 



percezioni più vive 




appetito ridotto 



miglioramento 
umore 



Psicostimolanti: Ecstasy 



EFFETTI CRONICI: 

• Deplezione serotoninergica: 

- deplezione duratura 

- diminuita ricaptazione 

- diminuita sintesi 

- alterazione morfologica 

• Neurotossicita' 

• Dipendenza 

PROBLEMI CORRELATI: 

• Depressione 

• Psicosi 



Psichedelici o Allucinogeni 



LSD 

Canapa 

• marjuana 

• hashish 

• tetraidrocannabinolo (THC) 

Funghi 

• psilocibina 

• psilocina 
Cactus 

• mescalina 

• peyote 
Solanacee 

• datura 

Fenciclidina (polvere degli angeli) 



Psichedelici o Allucinogeni 




Psichedelici o Allucinogeni 




Psichedelici o Allucinogeni 




Psichedelici o Allucinogeni 
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Cannabinoidi 



EFFETTI ACUTI: 

• Effetti sedativi e euforici 

• Sensazione di benessere 

• Calore corporeo 

• Aumento appetito 

• Problemi di memoria e apprendimento 

• Difficoltà di concentrazione 

• Aumento frequenza cardiaca 

• Percezione alterata del tempo 

• Ansia e panico 

• Incordinazione motoria 

• Nausea 

• Allucinazioni 

• Confusione 



Cannabinoidi 



EFFETTI CRONICI: 

• Sindromi amotivazionali 

- Apatia 

- Inerzia 

- Abulia 

• Paranoia 

• Disturbi psicomotori 

• Tachicardia 

• Cefalea 

• Infertilità 

• Dipendenza psicologica 

PROBLEMI CORRELATI: 

• Vedi tabagismo 



A 1 Farmaci approvati dalla Food and Drug Administration per il trattamento della tossicodipendenza 
| in ordine cronologico di approvazione 


Farmaco 


Effetto clinico 




Disulfiram 


Previene la ricaduta negli alcolisti 




Metadone 


Facilita il trattamento di detossificazione del dipendente da oppiacei 




Sostitutivi a base di nicotina 


Riducono i sintomi di astinenza e aiutano nella disassuefazione da tabacco 




Nartrexone 


Riduce il consumo di alcol e previene la ricaduta negli alcolisti 




Bupropione 


Possiede azione anti-craving; previene la ricaduta nei fumatori 




Buprenorfina 


Efficace nella terapia di mantenimento del dipendente da oppiacei 




Acam prosato 


Previene la ricaduta negli ex-alcolisti 




Vareniclina 


Previene la ricaduta nei fumatori 





